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4)組織学的にいずれも悪性像を呈している。のしかし
術後経過は意外に良好である。 6)マイトマイシン Cの
効果が認められる。などである。
第 I例は大網腫痛があり，その組織所見は Granulo-
sazell tumorが推定される。術後腹腔内に M.M.C.6 
mg 2回注入後，腹水の貯留を認めず 14カ月後の現在健
在である。第 2例は空腸腫、虜であり，組織所見は Karzi-
noidの Bildを示し，一過性ではあるが M.M.C.が
有効であった。第 3例は大網腫痛であり，組織所見は 
Mesothelioinが推定される。 M.M. C. 16mg腹腔内
撒布以後，完全に腹水の貯留を認めず 6カ月後の現在健
在である。以上から少なくとも悪性疾患による腹水に対
しては， M.M.C.とくにその大量腹腔内撒布が有効で
あると思われる。 
58. 当院における胃下垂症の検討(ことに胃下垂症に
対する Pyloro・plosticについて〉
坂田早苗，石崎省吾，
大和田操(宇都宮外科病院〉
宇都宮外科病院においては，昭和 41年 1月から 1月
までの外来患者 2911例中，胃下垂症患者は 406例あり，
外来患者の 13.7%を占めている。われわれが胃下垂と
いうのはパリパーク 300cc服用時胃角の位置が Lm以下
を示す教室の基準に従ったものである。
そして，内科的治療により，愁訴の改善されない 2例
に Pyloro-p1asticを施行した。
われわれのいう Pyloro・plasticというのは，剣状突
起と Nabelの中間で約 5cmの正中切開を行なって開
腹し，幽門輸前壁中央で 5cmの全層に及ぶ切聞を行な
い，これを横に 2層に縫合するものである。
術後 2カ月自に， X線検査，消化ボールテストを施行
し，胃下垂の改善，胃内内容の排出速度，および消化力
の非常な改善が見られた。そして，術前の愁訴も完全に
とれ，術後経過はまったく良好であった。 
59.牌に穿通せる胃潰療の 1例 
0嶋田俊恒，勝目清，渡辺英詩，
川瀬幹雄(恵愛会吉原病院〉 
55才男子に見られた牌に穿通せる胃潰蕩の l例を報
告した。昭和 41年 1月 26日吐血，失神， 3月 29日当院
内科に紹介され噴門癌の疑いで 4月 12日外科に転科し
た。レ線検査では胃寄隆部大壁側寄りに内腔に向かつて
鷲卵大の半球状の隆起が見られ，その中心部にニッシエ
および敏壁集中像が見られた。噴門癌の術前診断で 4月 
19日手術施行した。開腹時所見は胃大壁側と牌が密に
癒着しており，牌門部付近のリンパ腺腫脹が見られた。
噴門部，醇尾側，牌合併切除腹腔内食道空腸戸型吻合兼
残胃凄造設術を施行した。易リ出標本では牌門部に向かつ
て穿通した直径約 1cm，深さ約 1cmの胃潰虜が見ら
れ，組織標本でも悪性変化は見られず深い慢性潰療が
牌，醇に向かつて窄通し拝実質には著変はないが牌は被
膜が壊れ，これより実質に向かつて放線状の結合織増生
が見られ牌洞も拡がって軽度の線維化も見られた。
牌に穿通した胃潰療の報告例は少なく，本例は本邦 5
例目である。 
60.胸部上中食道癌に対する経胸骨下食道胃吻合術
佐藤博，鍋谷欣市〈千大二外〉
胸部上中部食道癌に対する手術として，経胸骨下食道
胃吻合術を試みている。本法の特長は，①胃の挙上距
離が胸壁前に比べて短かいので，縫合不全の危険が少な
い。②たとえ縫合不全が起こっても頚部に限局するの
で致命的でなく，自然治癒するのが多い。③胸壁前に
比べ外形上正常である。
手術は，右開胸で食道に達し癌腫の上方健常部で食道
を切断，癌腫を含めて横隔膜上まで剥離し閉胸する。つ
いで開腹し，腹腔内に癌腫を引き出し胸部食道噴門切
除，左胃動脈を根部で結訟，大壁部は胃大網動脈を残し
て挙上胃とする。胸骨下は長ベラで剥離し，ここを通し
て胃を頚部まで挙上し，上方の食道端を引き出して吻合
する。胸部上中部食道癌に対する一つの術式を述べた。 
61.腰痛を主訴とした興味ある Reckli刊 housen氏病の 
1例
川瀬幹雄，土屋恵一，村山憲太
(千大整形外科〉
皮膚に小結節，褐色斑を有した 26才の男子。
腰痛を主訴とし第V腰椎々間板症にて，鈴木式経腹膜
的椎間板摘出椎体前方固定術を施行した際，偶然にも回
腸，盲腸，上行結腸一帯にわたり，帽針頭大より大豆大
の，淡黄灰色，半透明，光沢ある弾性硬球形の小結節が
無数に散在し，とくに回盲部では，虫垂，および腸間膜
にかけてー塊となり，成人手拳大の腫癌を形成してい
た。虫垂は約 2x15 cmに肥大し，腫癌塊に埋没してい
た。
虫垂切除とともに腫癌の一部を摘出し，同時に皮膚よ
り小結節の試験切除を行ない，手術を終了した。病理組
織学所見では，皮膚，腸管腫膚ともに Neurofibromで
あり Reck1inghausen氏病と診断し得た。
皮フ病変と腸管腫癌を合併した iRJ氏病は，文献上，
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外国例 10例，本邦例 14例，計 24症例でありまれな疾
患であるので，若干の文献的考察を加えて報告した。 
62. Takaoka Respiratorによる Penthrane吸入麻酔の
経験
大川昭二，植松貞夫，
深町信一〈深町病院〉
私どもは昭和 40年 1月より，ブラジノレの二世麻酔医
高岡健太郎博士によって考案された，高岡レスピレータ
ーおよび気化器を使用して，ペントレン吸入麻酔を施行
している。
今回は，高岡レスピレーターおよび気化器の構造機
能，使用法を簡単に述べ，私どもが経験した 164例(昭
和 40年 1月~昭和 41年 10月〉の当麻酔の臨床成績を
検討した結果， 2....3時間の麻酔では，それ程とりあげら
れる欠点がないと思われるが，本レスピレーターの特長
である Lowflow constant，長時間の本レスピレータ
ーによる人工吸呼法，気化器の改良，調節性の問題その
他 2....3の点に再検討の余地あるものと考えられる。 し
かし何れにせよ， 5万円という安い価格で成人の麻酔，
蘇生器，または新生児仮死蘇生器と多方面に利用できる
ことは，開業医にとってきわめて有用なものと考える。 
63. コルドトミーの 1例
橋詰定明，藤代国夫，谷上好文
(国保成東病院外科〉
今関治邦 (同 産婦人科〉
柏原英彦 (同 インターン〉
子宮癌(子宮頚部癌第 III期〉の 69才の女性にコ Jレド
トミーを施行し，甚だ良好な除痛効果を得た。すなわち
患者は上記診断で千葉大学婦人科に入院，手術はせず放
射線治療を行なった。局所のラヂウム照射 10回を 240
時間で完了，深部照射 20回を続けて行なう予定であっ
たが，全身表弱いちじるしきため 2回で中止した。当時
患部および左腰部から大腿部にかけて広痛が強かった。
退院後種々薬物療法を行っていたが，日に数回の Nar-
coticaの使用でも我慢ができなくなり当院に入院した。
そこで胸椎第 2，第 3の椎弓を開き，右側脊髄視床索に
コJレドトミーすなわち anterolateralCordotomyを施
行したところ，術前の疹痛は麻酔覚醒と同時に消失し， 
Narcoticaの使用も術後 4日固まででまったく必要とし
なくなった。悲痛のため歩行も満足でなかった患者は，
別人のごとく元気になり，術後 3週にして笑って歩いて
退院した。比較的幸運な例といえるかも知れないが，コ 
Jレドトミーは適応さえ充分に選ぶならば，末期癌や再発 
癌の激痛に対して著効のあることを認めた。
64.癌末期症痛の処置
矢沢知海，黒須吉夫，明石勝禎，
田代稔(東邦大麻酔学教室〉
最近 l年聞に行なった疹痛管理の実際についてまだ症
例も少ないが報告する。
癌末期疹痛(19例)に対しては，始め持続硬膜外麻酔
を行ない，ある程度満足すべき効果をえた。しかし全身
状態の障害されたもの，およびさらに高度の底痛には，
クモ膜下腔内アルコールを注入 (9例〉を行ない完全に
悲痛を除去している。ただ下腹部，骨盤部の悲痛では，
失禁および下肢の脱力感，運動麻庫などの副作用が出る
程度まで確実にブロック行なわねば除痛効果は期待でき
ない。さらに諸種愁訴に対しては， Chlorpromazine系
薬剤の投与が効を奏している。なほ，クモ膜下腔内アル
コー ノレ、注入で、除痛に成功後 3週間で死亡した剖見では，
注入部位の腰髄では，ブロック側の後索に，胸髄ではブ
ロック側の後索と，前脊髄小脳路，また反対側の腹側脊
髄視床路に限局性の海綿様変性が認められ，これらは深
部知覚麻庫，痛覚，および触覚の消失などの臨床所見と
一致していた。 
65.沼津市立病院外科における最近 5年間の症例につ
いて
武藤滋，武内節夫，横山健郎
(沼津市立病院外科〉
昭和 36年 10月 1日より昭和 41年 9月 30日までの 5
カ年間に取り扱った症例，とくに急性腹部症の手術例に
ついて報告する。
外来患者は年間約 2400名，入院患者は約 500名であ
る。
中山式胃切除術施行例は 172例で，縫合不全，手術死
亡は I例もない。
急性腹膜炎は 70例で，死亡率は 8.6%
腸閉塞は 48例で，死亡率は 4.2%
急性胆嚢炎は 11例で死亡例なし。
出血胃は 15例で，死亡率は 0.7%。 
66.肝障害を有する患者の手術経験 
0宮嶋哲也，大倉正二郎，和田房治
〈蒲田総合病院〉
救急手術例は高度肝障害を伴っても，手術を強行しな
ければならない場合が多く，われわれは最近 1年聞に経
験した救急手術例の中， Ebelingらの予後不良とする肝
